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RESUNIEN 
Se compare el consumo de alimentos de ninos escolares 
aizunos habitos alimentarios de las familias de poblacioncs 
Turrubares y Hojancha de Costa Rica. 
Se encontr6 que los ninos en Hojancha, poblacion de 
baja incidencia de cancer gastric°, tuvieron una al imen taciOn 
mas adecuada de la de los ninos de Turrubares, poblac ion de 
aka incidencia dc cancer del estOmago. La ingesta de todos 
los nutrimentos analizados result6 inferior en la comunidad 
de Turrubares, con excepcidn de la vitarnina C. 
El ingreso mensual per familia resulto similar en las dos 
comunidades, sin embargo, otros factores socioeconomicos 
(situaciOn laboral y produccion de alimentos) fueron superio-
res en Hojancha. Esto pociria explicar en parte, las diferencias 
en el consumo de alimentos en las poblaciones. 
INTRODUCCION 
Las alias tasas de mortalidad por cancer gastric° en 
Costa Rica ha llamado mucho la atencion a los estudiosos 
desde hace varios atlas (1,2). Costa Rica ocupa el primer 
lugar en el mundo en mortalidad per cancer del estOmago y 
el segundo lugar en incidencia (3). Por otra parte este tumor 
es la primera causa de muerte par cancer en el pais (1 ). Varios 
estudios han demostrado que existen diferencias sign ificati-
vas de las tasas de incidencia del cancer gastric° en las 
diferentes regiones del pais. Las regiones con mayores tasas 
de incidencia son aquellas situadas en el centro del pais, 
mientras que las regiones con tasas significativamente bajas 
se encuentran en la periferia (2,4). Tambien se ha encontrado 
que los habitantes de las areas centrales tiencn mayor riesgo 
de padecer lesiones precancerosas en Ia mucosa gastrica que 
los habitantes de las areas costeras (5). Ese mismo autor 
encontr6 que la metaplasia intestinal aparece en edades mas 
tempranas en las poblaciones de las areas centrales y en tres 
veces raids prevalente que en las de bajo riesgo. 
Los trabajos realizados en Costa Rica en el campo de la 
nutrici6n han sido muy limitados, per lo que no se ha podido 
estableceralguna asociaciOn entre dieta y habitos al imentarios 
con la incidencia de cancer gastric°. 
MATERIALES Y METODOS 
Se seleccionaron dos cantones: Turrubares y Hojancha 
con alto y bajo riesgo a cancer gastric°, respectivamente. 
Para la selecc ion de las comunidades en los can tones se tome 
en cuenta los siguientes aspectos: que fueran areas ruralcs, no 
influenciadas por el turismo y que no fueran pane de las 
reservas indigenes, comunidades con suficiente rnimero de 
ninos matriculados en las escuclas y con caracteristicas 
socieconOmicas semejantes. En el canton de Turrubares se 
escogieron las comunidades de San Pablo y Bois& y en el 
canton de Pilangosta y Monte Romo. 
Se obtuvo la lista de todos los ninos egeolares de ambos 
sexos entre siete y Catorce alias de edad que residian en las 
comunidades seleccionadas. De ciento veintisais ninos de 
Hojancha se escogieron cincuenta ninos al azar para el 
estudio y de ciento seis nifios de Turrubares, se eligieron 
cincuenta ninos de la misma mancra. Se excluyO un nifio en 
Hojancha y cinco ninos en Turrubares debido a que en el 
momenta de la encucsta esos ninos estaban auscntcs de sus 
casas. 
Para la recolecciOn de los datos se utilizaron 2 tipos de 
formularios. El primero fue un "Rcgistro de habitos 
alimentarios" en el que Sc incluycron algunos aspectos que 
varios au tares han sugerido tener rclac ion con riesgo a cancer 
gastrico. Para el registro del consumo de alimcntos de los 
ninos se entrcgo a cada nifio durante el primer dia del estudio, 
una libreta y se le explico coma registrar su consumo durante 
el recto del dia y al dia siguientc. el segundo dia se entrevistO 
al nifio y a la madrc sabre su ingesta de alimentos del dia 
anterior hacienda use de la informacion anotada en Ia libreta. 
Se pesaron pore iones simi tares alas reportadas per el nifio, en 
todos los casos posibles. Se repitio el proceso durante el 
tercer dia para registrar el consumo del segundo dia. 
Se obtuvo el valor nutritivo de los alimentos utilizando 
el programa "Nutri-Calc" (6) y hacienda use de varias tablas 
de ComposiciOn de Alimentos (7-9). Se establecieron las 
recomendaciones nutricionales promedio de los ninos sacan-
do un promedio ponderado para cada nutriente, de acuerdo 
con la cantidad de ninos per sexo y grupos de edad en cada 
comunidad. Para determinar la diferenc:ia significativa de las 
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medias de las variables de las dos poblaciones, se aplic6 la 
prucba estadistica Z de la curva de distribution normal. 
RES ULTADOS 
Caracteristicas generales de la muestra 
En ambas comunidades las muestras del estudio estuvie-
ron constituidas por mayor cantidad de varones que de 
mu jcres. El promedio de edad de los niflos en Turrubares fue 
de 11,1 of os yen Hojancha fue de 10,5 &los. 
Consumo de alimentos de los ninos 
En el Cuadro NQ 1 se muestran los resultados de los 
promcdios de consumo de alimcntos de las poblacioncs 
estudiadas. Sc puede obscrvar que 21 (64%) alimentos 
fucron consumidos en mayor cantidad en la comunidad de 
Hojancha. En esta poblacion cl consumo de ccrdo y produc-
tos de maiz fue significativamente mayor (p<0,01) 
Tambion el consumo de leche, vegetales y manteca fuc 
superior estadfsticamente (p<0,05) en Hojancha, mientras 
quc en Turrubares fue mayor y significativo (p<0,01) el 
consumo de cafe y productos de trigo. En esta comunidad 
tambien fue superior y significativo (p<0,05) la ingesta de 
embutidos y bebidas gascosas. 
Promedio de nutrientes y porcentajes de adecuacion 
En el Cuadro NQ 2 sc puede obscrvar que de los 16 
nutrientes analizados, 15 fucron mayores en Hojancha. En 
csta poblaciOn fuc superior y significativo (p<0,01) cl consu-
mo de energla, proteina, grasa, carotenos, calcio, fOsforo y 
tiamina. Tambien fue significativamente mayor (p<0,05) la 
ingcsta de carbohidratos, vitamina E, hien° y riboflavina. En 
Turrubarcs el consumo de vitamina C fue signi ficativamente 
superior (p<0,01). 
En el Cuadro NQ 3 se puede vcr quc en la poblaciOn de 
Hojancha los porcentajcs de adccuac ion de todos los nutrientes 
fucron mas clevados quc en Turrubares, con ccepcion de la 
vitamina C. 
El consumo de todos los nutrientes en Hojancha, fue 
adccuado a exception del equivalente de retinol y de la 
riboflavina. La niacina no scconsidera inadecuada porque no 
sc torn6 en cuenta el triptofano como fuente de niacina. Por 
lo contrario, la ingesta de casi todos los nutrientes en 
Turrubares fue deficiente. Solamente la proteina y la vitami-
na C tuvieron niveles adecuados. 
NIVEL SOCIOECONOMICO 
Se encontro que en Hojancha la mayoria de los jefes de 
familia cran agricultores que cosechaban productos para el 
consumo familiar y para la yenta. Por lo contrario, en 
Turrubares, la mayoria de los jefes de familia trabajaban de 
peones y no sembraban productos para la yenta. Ademas los 
jefes de familia en Hojancha tenfan una situation laboral mas 
estabie y permanente que los de Turrubares. 
DISCUSION Y CONCLUSIONES 
Nuestro estudio no encontro di fcrencias significativas 
en el ingreso familiar por mes. S in embargo se encontro que 
las familial de Hojancha gozaban de una situation laboral 
mas estable y tenfan mayor disponibilidad de alimcntos. 
Estos hechos posiblemcnte estan directamentc relacionados 
con los resultados del estudio de consumo de alimentos que 
muestra que los ninos de Hojancha tienen una alimentation 
mas adecuada quc los de Turrubarcs en cantidad y calidad. 
Varios autores han sugerido quc el riesgo de cancer gastric° 
es mayor en las clases sociales con menos recursos (10-12). 
Este factor se se ha asociado con una dicta mas pobre,Thenos 
variada, en la cual hay una menor ingesta la de alimentos 
como la leche, came, huevos, frutas y vegetales. 
El consumo de leche resulto significativamente superior 
en Hojancha, poblacion de baja incidencia de cancer de 
estornago. En algunos estudios realizados en Japon se ha 
inclufdo quc el consumo diario de !eche es un factor protector 
contra el cancer gastric° (10-13). En esa poblacion, el 
consumo de vegetales tambion fue significativamente ma-
yor. Hay varias in vestigac iones quc sugieren que el consumo 
free ucn te de vegetales, principalmente los verdes y arnarillos 
y los del gen= Brassica, tienden a disminuir cl riesgo a 
cancer del estomago (10,13,14). 
Por otra pane, en Turrubares, poblaciOn de alta inciden-
cia de cancer gastric°, el consumo de embutidos fue 
significativamente superior. Las cames que se utilizan en 
embutidos son tratadas con nitratos y nitritos que tienen el 
potential de convertirse, en condiciones apropiadas, a 
nitrosaminas carcinogenicas. La ingesta frecuente de ali-
mentos curados con nitritos se ha considerado un factor de 
riesgo de cancer del estornago (10,12,13). En esta poblacion 
tambien fue significativamente mayor la ingesta de cafe. El 
café noes carcinogenic° en animales ni en seres humanos, sin 
embargo, si se ha encontrado ser mutagenico en bacterias. 
La dicta en Hojancha estuvo deficiente en vitamina A 
(equivalente de retinol) y riboflavina, mientras que la alimen-
tacion de los ninos en Turrubares fue deficiente en energfa y 
todos los dernas nutrientes, con excepci6n de la proteina y la 
vitamina C. Por otra parte, es interesante hater notar que a 
pesar de que en Hojancha la adecuacion de vitamina A fue 
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fue significativamente superior en comparacion a la al imen-
tacicin de los nines en Turrubares. Es actualmente aceptado 
el efecto protector de los carotcnos de la dicta en diferentes 
tipos de canceres, incluyendo el gistrico. Se sugiere que los 
beta-carotenes como factor preventivo en el cancer, acttian 
como antioxidantes, independientemente de su rol como 
precursores del retinol. 
En el presence trabajo, el consumo de vitamina C fue 
significativamente superior en Turrubares (poblaciOn de alta 
incidencia de cancer gastrico), lo cual se contradice con 
varios estudios real i zados en muchas panes de m undo en que 
se ha reportado una asociacion inversa entre el consumo de 
fru tas fresras o ingesta de vitamina C y cancer gastrico. Las 
adecuaciones de vitamina C fueron sumamente elevadas en 
Turrubares, por el alto consumo de frutas frescas, debido a 
que en la epoca del ano en quc se realize la encuestas, habia 
una gran production de frutas, principalmente mango verde, 
nararua dulcet y maratiOn (fuentes ricas en vitamina C). Se 
su ziere hater otro estudio con las mismas poblaciones en otra 
epoca del ano para determinar si siempre se manticne cse 
consumo tan clevado de frutas en Turrubares. 
En conclusion, la deficiencia de nutrientes fue mucho 
mayor en la comunidad de Turrubares. Es posible que el 
sistema inmunolOgico del organismo puede deprimirse per 
deficiencies de protelnas, calorfas, vitaminas minerales (18). 
Los especialistas que han estudiado la relation de nutrition 
y sistema inmunologico , han encontrado que la nutrition 
puede afectar la inmunidad y tambien podrfa contribuir al 
desarrollo del cancer, en forma directa o indirectamente a 
naves del sistema inmune. Si algtin aspecto del sistema 
inmunoldgico se destruye o funciona mal a causa de una 
pobre nutrition, la persona se puede hacer mas susceptible a 
desarrollar cancer y a la invasion de agentes extrafios en el 
organismo. (19). 
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CUADRO N2 1 
ComparaciOn de la Cantidad de Alimentos 
Consumidos en Hojancha y Turrubares 
Grupos X±D.E. (gramos consumidos/diar 
de alimentos 	 Hojancha Turrubares Valor r 
leche fluida 	 125,7 	 ± 	 183,9 78,9 	 ± 126,3 2,08 (p<0,05) ° 
prod. lacteos 	 19,4 	 ± 	 33,9 12,6 	 ± 34,9 1,36 
huevos 	 27,4 	 ± 	 3,2 24,9 	 ± 30,7 0,54 
res 	 27,3 	 ± 	 54,5 15,7 	 ± 38,7 1,71 
cerdo 	 28,5 	 ± 	 63,3 3,4 	 ± 14,8 3,83 (p<0,01)° 
polio 	 15,6 	 ± 	 38,5 14,2 	 ± 32,1 0,27 
iguana 	 o - 3;3 	 ± 15,5 - 
embutidos 	 6,7 	 ± 	 21,9 18,1 	 ± 39,7 2,41 (p<0,05) 
pescado 	 1,6 	 ± 	 6,0 3,9 	 ± 11,4 1,69 
mariscos 
	
2,2 	 ± 	 13,5 0 	 - - 
leguminosas 
	
49,4 	 ± 	 36,0 41,4 	 ± 30,6 1,67 
vegetales 	 56,3 	 ± 	 89,1 28,7 	 ± ' 67,8 2,40 (p<0,05) 
frutas 	 86,5 	 ± 	 140,4 121,8 	 ± 186,7 1,46 
jugo de frutas 
	 21,2 	 ± 	 51,6 10,6 	 ± 30,8 1,74 
musaceas 	 36,8 	 ± 	 82,8 31,8 	 ± 76,4 0,43 
raices 	 48,8 	 ± 	 79,6 40,5 	 ± 74,5 0,74 . 
arroz 
	 1254,6 	 ± 	 76,4 40,5 	 ± 74,5 0,74 
maiz 	 58,9 	 ± 	 66,4 29,2 	 ± 46,1 3,57 (p<0,01) 
trigo 	 11,5 	 ± 	 25,3 35,5 	 ± 40,1 2,83 (p<0,01) 
pastas 	 7,7 	 ± 	 20,6 6,6 	 ± 15,1 0,42 
otros cereales 
	 2,6 	 + 	 12,1 0,8 	 + 3,1 1,41 
galletas 	 15,0 	 ± 	 53,5 7,9 	 ± 17,5 1,24 
postres 	 25,0 	 ± 	 46,2 18,3 	 ± 41,3 1,05 
azucares 	 84,1 	 ± 	 86,6 53,7 	 ± 39,3 3,14 
aceite 	 0,6 	 ± 	 2,1 0,8 	 ± 2,9 0,61 
manteca 	 29,6 	 ± 	 24,3 20,9 	 ± 25,2 2,41 (p<0,05) 
margarina 	 0,7 	 ± 	 3,0 1,9 	 ± 5,1 1,85 
sopas 
	 17,6 	 ± 	 56,7 41,4 	 ± 112,4 1,80 
III/ café en grano 	 3,8 	 ± 	 9,2 8,1 	 ± 7,3 3,58 (p<0,01) 
procesados 	 22,4 	 ± 	 67,3 46,6 	 ± 100,0 1,93 
gaseosas 	 9,1 	 ± 	 73,7 
fermentados 	 29,6 	 ± 	 117,5 
44,2 	 ± 132,7 2,21 (p<0,05) 
otras bebidas 
	 9,9 	 ± 	 41,7 15,7 	 ± 73,4 0,66 
'X ± DE = Promedio ± desviaciOn estandar 
°Z = variable normal o unitaria 
c (p<0,05) = z >1,96 
° (p<0,01) + z >2,57 
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CUADRO N2 2 
Comparacion de la Energia y Nutrientes 




Energia (kcal) 2103 ±714 1774±665 3,27 (p<0,01) 
Protefna (g) 54,7 ±19,4 46,3 ±19,7 2,92 (p<0,01) 
Grasa (g) 65,6±33,8 49,0±31,6 3,48 (p<0,01) 
Retinol (ug) 319 ± 1476 265 ± 1488 0,25 
Carotenos (ug) 838 ±938 470±700 3.07 (p<0,01) 
Vitamina E (mg) 7,27±5,78 5.63±4,25 2,25 (p<0,05) 
Carbohidratos (g) 334,4±118,2 296,2± 118,0 2,21 (p<0,01) 
Calcio (mg) 679±684 432±378 3,09 (p<0,01) 
FOsforo (mg) 878±326 697±307 3,92 (p<0,01) 
Hierro (mg) 14,7±5,0 12,7±5,5 2,47 (p<0,05) 
Eq. retinol (ug) 454±1521 340±1547 0,51 
Tiamina (mg) 1,13±0,53 0,86±0,52 3,59 (p<0,05) 
Riboflavina (mg) 0,96±0,67 0,73±0,62 2,46 (p<0,05) 
Niacina C (mg) 11,4±5,5 10,7±5,8 0,95 
Vitamina C (mg) 90±93 151±193 2,73 (p<0,01) 
Fibra dietaria (g) 25,76±12,40 18,84±11,04 1,71 
CUADRO Ng 3 
Porcentaje de AdecuaciOn de Energia y Nutrientes en las Poblaciones de Hojancha y Turrubares 
% de Adecuacion 
NUTRIENTE HOJANCHA TURRUBARES 
Energia 98 82 
Protefna 149 118 
Vitamina E 100 74 
Calcio 115 71 
FOsforo 96 67 
Hierro 114 81 
Equivalente retinol 80 56 
Tiamina 119 91 
Riboflavina 74 56 
Niacina 73 67 
Vitamina C 391 604 
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